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Fagmál
Sjúkraþjálfun í heimahúsum (http://heimasj.is/) er 
ætluð fólki sem er þannig á sig komið að það 
kemst ekki í sjúkraþjálfun utan heimilis síns. 
Sjúklingar greiða sama gjald fyrir heimasjúkra-
þjálfun og vegna sjúkraþjálfunar á stofu. Ef um er 
að ræða mjög alvarlegt sjúkdómsástand, eins og 
krabbamein á lokastigi, er Sjúkratryggingum 
Íslands heimilt að fella niður gjald sjúklings í 
heimasjúkraþjálfun sbr. 5 gr. reglugerðar 
nr. 721/2009 um þjálfun. Síðan árið 2006 geta 
læknar, oftast krabbameinslæknar, skrifað grunn-
vottorð fyrir sjúklinga með ólæknandi sjúkdóma 
á lokastigi og það nægir fyrir heimasjúkraþjálfun 
ásamt ýmissi annarri þjónustu eins og iðjuþjálfun 
og heimahjúkrun, auk hjálpartækja, lyfjaskírteina, 
ferðakostnaðar, endurhæfingarlífeyris, örorku lífeyris, næringar-
styrks og fleira. 
Þannig er að norræn samtök krabbameinsfélaga hafa það 
markmið að einstaklingar með krabbamein hafi rétt á líknarmeðferð 
og endurhæfingu frá upphafi greiningar til ef við á, lífsloka. 
(Nordic Cancer Union, www.ncu.nu)
Líknarmeðferð
En hvað er líknarmeðferð? Samkvæmt the World Health 
Organisation (WHO) „miðar líknarmeðferð að því að bæta 
lífsgæði sjúklinga sem eru með lífshættulega sjúkdóma og 
fjölskyldna þeirra. Meðferðin felst í að fyrirbyggja og draga úr 
líkamlegri, sálfélagslegri og andlegri þjáningu. Líknarmeðferð 
getur átt við snemma á veikindaferlinu samhliða annarri meðferð 
sem notuð er til að lina einkenni en jafnframt lengja líf.“(WHO, 
2009a) 
Heimasjúkraþjálfun krabbameinsgreindra er oftast fyrir 
einstaklinga í líknandi meðferð og fer fram í nánu samstarfi við 
sérhæft og þverfaglegt teymi hjúkrunarfræðinga og lækna. Tvær 
sérhæfðar líknarþjónustur eru í boði á Íslandi: Hera, sem sinnir 
stór höfuðborgarsvæðinu og Heimahlynning Akureyrar, sem 
sinnir Akureyri og nágrenni. Á vefsíðu Karitasar, https://www.
karitas.is/ má finna mjög góðar upplýsingar um krabbamein. 
Aðalmarkmið heimasjúkraþjálfunar krabbameinsgreindra er að 
gera einstaklingum kleift að dvelja sem lengst heima við og ef við 
á, að komast í meðferð utan við heimilið. Og þá má benda á 
sjúkraþjálfun í Ljósið, Fossvogi B1 eða Hringbraut 14D, Grensás 
eða á aðra sérhæfða sjúkraþjálfunarstofur.
Markmið í heimasjúkraþjálfun fyrir 
krabbameinsgreinda einstaklinga í líknandi 
meðferð er að draga úr líkamslegum og sálrænum 
afleiðingar krabbameins. Áætlun er að viðhalda 
andlegu og líkamlegu styrk og þreki, þannig að 
sjúklingurinn er fær um að sinna sínu ADL 
(Athafnir Daglegs Lífs) eins lengi og unnt er. 
Meðferð felst í ýmsa ráðgjöf varðandi ADL, 
slökun og þjálfun, sogæðameðferð, verkjameðferð 
og aðstoð varðandi hjálpartæki. Það reynir 
gífurlega á þessa sjúklinga og þau þola ástandið 
misvel. Þeir eru oft á stera- og róandi lyfjum auk 
verkjalyfja og annarskonar lyfja. Vegna þreyta, 
slappleika og lyfjaáhrifa eru þeir ekki í stakk 
búnir að meðtaka alls konar ráðgjöf og fræðslu, 
heldur þarf að koma með skýr skilaboð sem virka strax. Slökun 
hjálpar stundum við að róa hugann (Jerath, Crawford, Barnes, & 
Harden, 2015), og minnkar þar með streitu og bætir svefn. Þrátt 
fyrir mikil veikindi á hreyfing oftast rétt á sér, á hvaða stigi 
sjúkdómsins sem er, en eftir getu hverju sinni. Einföld ráðgjöf um 
hóflega og skynsamlega hreyfingu er oft vel þegin og eykur 
lífsgæði. Hófleg hreyfing eða þjálfun dregur úr þreytu og gefur 
aukna orku og vellíðan.
Áhrif þjálfunar hér þyrfti að minnka álag á hjarta-og lungnakerfi 
og örva sogæðakerfi líkamans. Á lokastigi sjúkdómsins er 
mikilvæg að ákefð áreynslunnar er þannig að hún gefur 
viðkomandi orku, en tekur ekki orku sem þegar lítið er af. Áreynsla 
þarf því að vera helst loftháð, ss. án þess að viðkomandi mæðist. 
Eitt af þvi sem getur reynst þessu fólki erfitt til dæmis er að komast 
á fætur á morgnanna. Þá er æskilegt að byrja daginn með mjög 
léttum æfingum, liggjandi í rúminu, áður en farið er á fætur. 
Öndun er þá mikilvæg; gott er að gefa henni tíma til að jafna sig 
milli hreyfinga og fer hraði æfingarinnar eftir því. Svona 
æfingarferli gefur orku og auðveldar einstaklingum að fara á 
fætur. Til að viðhalda þreki og orku yfir daginn eru léttar æfingar 
kennt sem fella vel inn í dagsdaglegt líf, sníðað eftir hverjum og 
einum og þeim haldið í samræmi við öndunina. Stundum er betra 
að liggja minna og sitja meira, og að ganga styttri vegalengdir 
innanhúss, fyrir utan stuttar nauðsynlegar ferðir t.d. á klósettið, að 
eldhúsborði o.s.frv.
Sogæðavandamál er gott að meðhöndla með sogæðameðferð, 
einnig ef viðkomandi fær þvagræsislyf. Þessu fylgir oft ráðgjöf 
um líkamsstöður og mikilvægi þess að hafa jafnvægi milli hvíldar 
og hreyfingar; of mikið og of lítið af hvoru leiðir til aukins bjúgs. 
Mælingar og val á aðhaldsklæðnaði eða sokkum þarf að sinna og 
kalla á þjónustu heimahjúkrunnar til að klæða viðkomandi í og úr 
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sokkum ef þess þarf. Hjálpartækjamiðstöðin borgar 70% af 
ákveðnum aðhaldssokkum, en það þarf að sækja um það 
sérstaklega. Æfingar sem fylgja sogæðameðferð eru alltaf 
loftháðar og henta því sjúklingum á lokastigi sjúkdómsins vel.
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